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LES LEVIERS DE TRANSFORMATION  

ÅLôaccompagnement des ®coles 

ÅLa formation continue  

1. Ecole et santé  
2. Des enjeux de santé  
3. Des enjeux éducatifs de santé  
4. Quelles pratiques ?  
5. Accompagner les équipes  





 





Au quotidien, lô®cole est un lieu dapprentissage de ces 
compétences mais de nombreux enseignants soulignent 
combien ce travail est difficile, en particulier du fait du manque 
de temps. Ils mentionnent aussi la difficulté à prendre en 
compte ces aspects du métier : absence de formation, dôoutils 
p®dagogiques adapt®s, dôaccompagnement dans les projets, 
difficulté à évaluer les apprentissages ...   

Si je veux réussir à accompagner un être vers un but 
précis, je dois le chercher là où il est et commencer 
l¨, justement l¨é 

éSi je n'y arrive pas, je ne puis aider l'autre. 
Sören KIERKEGAARD 



ECOLE ET SANTE 

Regarder la 
santé avec les 
lunettes de 
ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ 



Tiens tes pieds chauds et ta cervelle 

Pisse souvent pour la gravelle 

Et de ton corps chasse les vents 

Si tu veux vivre longtemps 

 

Proverbe auvergnat  
(Proverbes et dictons dôAuvergne Alain Labrunie Rivages 1985) 



 



Une dimension de la 
citoyenneté dans une 
perspective d émancipation  
 

Les conditions de possibilité 
de la réussite de TOUS les 
élèves  
 

ECOLE ET SANTE  



ÅC'est sur la référence à la capacité à faire 
des choix éclairés et responsables que 

l'éducation à la santé est fondée.  

ÅCes éléments permettent de situer la légitimité de 
lô®ducation ¨ la sant® non pas en r®f®rence aux 
problèmes de santé mais en terme de construction 
de compétences visant à permettre à la personne 
de faire des choix éclairés et responsables.  

ECOLE ET SANTE  

Une finalité citoyenne et émancipatrice 



ÅLes diverses th®matiques de lô®ducation ¨ la sant® 
peuvent se répartir en deux groupes. Celles qui 
sont centrées sur la prévention des conduites à 
risque et celles qui renvoient au prendre soin de 
soi et des autres.  

ÅUne action éducative qui vise à  permettre aux 
enfants de :  

ÅEtre autonome en matière de santé  

ÅFaire des choix libres et responsables  

 

ECOLE ET SANTE  



ÅApprendre à prendre soin de soi et des autres Alimentation, 

Hygiène, Maladies transmissibles, Santé dentaire, Rythmes de 

vie, Vie affective et sexuelle, Activité physique, Sécurité : 

domestique, routière, professionnelle, Apprentissage du porter 

secours, TIC et santé, Usage du système de santé.  

ÅEviter les conduites à risque  

ÅUsage de substances psychoactives licites ou illicites : 

toxicomanies, consommations à risque, Violence dirigée 

contre soi ou contre les autres, Conduites dangereuses sur la 

route et dans le cadre dôactivit®s sportives, Conduites 

sexuelles à risque.  

ECOLE ET SANTE 



DES ENJEUX DE 

SANTE 
Regarder la 
santé avec les 
lunettes de 
ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ 



Rita Willaert Danmark O, Fohn Fjord, 
Renodde.70 ° N/26 ° W 



Des facteurs : 

Åbiologiques,  

Åsocioculturels, 

Åenvironnementaux,  

Åcomportementaux , 

Åliés au système de 

soin  
Le système de soin représente 

entre 15 et 20 % des 

déterminants de la santé des 

populations 

 



Les déterminants de la santé 

ÅCollectifs 

ÅIndividuels 

 



Des in®galit®s é 

ÅLes conséquences sur la santé tant des conditions de 
vie que des habitudes sont dôautant plus marqu®es 
que les personnes sont dans des conditions 
socioéconomiques plus défavorables .  

ÅLes in®galit®s de sant® sôinstallent tr¯s précocement  
et les conduites ayant une influence négative sur la 
santé clairement établie (consommation de tabac ou 
de cannabis, alimentation déséquilibrée par 
exemple) se mettent en place d¯s lôenfance ou 
lôadolescence.  

ÅInégalités territoriales  





La santé des enfants 

Å Des conditions de vie qui influencent la 

santé : l'environnement physique et 

social, lô®ducation et lôacc¯s aux services 

de santé appropriés ; 

ÅUne action dô®ducation ¨ la sant® qui vise 

à donner les moyens à chacun de 

prendre en charge sa propre santé 
 



Lô®ducation des enfants, en vraié 

Famille  

Communauté (personnels de santé, sociaux, 

dôanimation, des clubs sportifsé) 

Ecole 

Les conditions de vie des 

enfants, en vraié 
Le r¹le central de lôenvironnement local 





Les apports de la bibliographie    

Trois familles de déterminants de l efficacité des 
politiques de promotion de la santé à l Ecole : 

Ål environnement physique et social de 
l établissement incluant les différentes ressources 
notamment les services d accompagnement 
pédagogique, sociaux et médicaux,  

Åles liens avec les familles et les acteurs territoriaux,  

Åle développement des compétences individuelles 
en matière de santé dans le cadre des 
enseignements. 

 



Activités de classe 

Vie ¨ lôécole 

Liens avec le hors lôécole 

Une d®marche ¨ lôéchelle de lôécole 





Chacun 
son métier  

 
Familles, écoles, 

communes, 
partenaires é 



DES ENJEUX 

EDUCATIFS DE 

SANTE 
Regarder la 
santé avec les 
lunettes de 
ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ 





Aliments de la même famille (crèmes 

desserts) 

Composition nutritionnelle fournie par les sites 
des marques  



Aliments de la même famille (chips) 

Composition nutritionnelle fournie par les sites 
des marques  





52 % des 
adolescentes 

font un 
régime ! 

 
5 % en ont 
besoin é 



Rapport d expertise sur l évaluation des risques liés 

aux pratiques alimentaires d amaigrissement de 

l agence nationale de sécurité sanitaire de 

l alimentation, de l environnement et du travail 

« L expertise montre que les régimes amaigrissants, 

pratiqués sans recommandation ni suivi d un spécialiste, 

très largement diffusés auprès du public dans le 

commerce et sur Internet, ont des effets néfastes sur le 

fonctionnement du corps, et notamment pour les os, le 

coeur et les reins, ainsi que des perturbations 

psychologiques, notamment des troubles du 

comportement alimentaire. » 





Parce que je le vaux bien  



Advancement award  

Flexibility  

Tobacco use 

Blood pressure  

BMI  

Cholesterol  

TG 

Exercice days per week  

POINTS PER CATEGORY  

Annual cash incentive  



La souris de droite présente une obésité spontanée due 

à une mutation du gène ob qui code pour la leptine 



Pr®venir lôob®sit® ¨ lô®cole, quel 
r¹le pour lôenseignant ? 

 
Å£duquer le regard : la personne ob¯se est dôabord une 
personne é 
 
ÅContribuer ¨ lô®panouissement des enfants en surpoids 
et obèses  
 
ÅLutter contre lôob®sit® par lô®ducation nutritionnelle, la 
capacité à mettre à distance la pression de la publicité, 
le d®veloppement des comp®tences sociales é 
 



Une dimension de la 
citoyenneté dans une 
perspective d émancipation  
 

Les conditions de possibilité 
de la réussite de TOUS les 
élèves  
 

ECOLE ET SANTE  



QUELLES 

PRATIQUES ? 

Regarder la 
santé avec les 
lunettes de 
ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ 



Prévalence du tabagisme en première année 
de médecine : 19,2 %  
Prévalence du tabagisme en dernière année 
de médecine : 38,9 %  

(Fakhfakh et al. 1996) 



Il ne suffit pas d être informé d un risque pour 
choisir de l éviter. 
Chacun sait que le tabac est nocif pour les poumons, 
pourtant de nombreuses personnes fument ...  

ÅDénoncer un comportement ne suffit 
pas pour qu'il soit abandonné.  

 Si je lis dans le journal un article 
décrivant les dangers du tabac, je 
cesse ... de lire.   Winston Churchill  







Les conduites à risque 



Les conduites à risque 



Ā Il est impossible dô®tablir le portrait robot du 
consommateur potentiel. 
Ā  Les facteurs susceptibles de générer un usage 
pathologique sont de 3 ordres :  
üles effets psychopharmacologiques des produits 
üla personnalité du consommateur  
ül influence de l'environnement 

Les conduites à risque 



Ā Lôimportance des facteurs li®s ¨ la personne 
(connaissance de soi, gestion du stress, gestion du 
risque é) 
Ā Le r¹le de lôenvironnement social, m®diatique é 
Ā Les effets spécifiques des produits ou des 
conduites. 

Les conduites à risque 



Oui ou non ? 



Eduquer à la santé 
et à la citoyenneté 
côest permettre à 

lô®l¯ve de é 

Développer ses 
compétences  

personnelles, sociales 
et civiques  

Un pôle plutôt centré 

sur le développement 

d attitudes 

 

Connaître son corps, sa 
santé, les 

comportements et leurs 
effets  

Un pôle plutôt centré 

sur l apprentissage de 

connaissances 

 

Acquérir les moyens 
dôun regard critique  

 vis à vis de son 
environnement  

Un pôle plutôt centré 

sur l apprentissage de 

capacités 

 



Ā Permettre l acquisition de savoirs et savoir faire 
relatifs au corps et à la santé, aborder et permettre 
l expression des élèves sur des problèmes de société qui 
font appel à la fois à des valeurs, des lois, des savoirs 
scientifiques. 

 
Ā Contribuer, en classe, à l apprentissage des savoir-
être (compétences sociales et civiques). 

 
Ā Développer chez les enfants la résistance à l emprise 
de l environnement (st®r®otypes, m®dias, pairs é) 

 En termes pédagogiques, il s agit, pour 
l enseignant de  savoir comment il peut :  



Des activit®s ¨ lô®chelle de lô®cole : 
 

Un mode projet ancré dans des problématiques locales 

comme globalesé 

Oral 

Ecrit 

Arts 

EPS Biologie 

Education civique 



Des activités de classe: 
 

La mise en îuvre en classe des activit®s déducation pour 

la santé ne diffère pas de celle des autres activités 

éducatives. 

Oral 

Ecrit 

Arts 

EPS Biologie 

Education civique 



Des larmes aux rires 
 







Un travail oral et 
d expression corporelle sur 
l expression des émotions . 

Ooooh ! 
Ce que je ressens 
quand je suis é 

Un passage à l écrit  

D autres textes, des tableaux et des photographies  



ĀUn support pour travailler aux apprentissages 
relatifs aux :  

 
ĀLes besoins fondamentaux  
ĀLes émotions 
ĀL image de soi 

ĀUne lecture de l album é des d®marches et des 
outils pédagogiques habituels pour les enseignants.  











ĀUne réflexion sur les besoins du petit humain :  
ĀPhysiologiques 
ĀAffectifs  
ĀSociaux 

 
ĀLes miensé ils sont tr¯s proches de ceux des 
autres é mais un peu diff®rents aussi ! 

Oral/écrit  














